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   318 cases with male N.G.U. was treated in the Urological Clinic of Kyoto University 
for five years from 1952 to 1956. The ratio of cured to the total number was as follows 
 Pe 7.7%, CM 37.5%, AM 25%, TM 29%, TC 40%, EM 60%, sulfapreparates 11.4% and 
urethralirrigation 54.4%. 
   Among these 7 antibiotics,  Pe showed especially poor result, and others also showed 
nearly similar result. The usefulness of urethral-irrigation following the treatment 
 of N.G.U. was recognized compared to the chemotherapy, especially the urethral-irriga-
tion with antibiotics solution was very effications. 
   The sensitivity of antibiotics is more important than the sorts of organism in trea-
tment with such antibiotics as to gain  high,blood level.
1緒 言
Penicillinその他の抗生物質が発見 されて,















使用 した臨床成績 に就いて述べ,併 せて他 の治
療法 に依 る臨床成績 を報 告す る.












Pe 811 615 12 52






AM 23 10 1 4 20
TM 85 9 4 5 31
TC 00 0 2 3 5
EM 06 8 11 10 35
Irrigation1710 15 18 19 79










































である.即ち 治癒した3例 のPeに 対す る感受性は























































SMに よ り治 療 を行 い経 過 を最 後 迄 観 察 し得 た症 例
は57例で,1目 投 与 量 は0.5～19の 筋 注 で,投 与 日
tw1・y・19日,投与 総 量1.5～199,平均 総 投 与 量5・99












































































































































AMに よっ て治 療 を 行 い経 過 を最 後 迄 観察 し得 た の
は20例 で,1目 投 与 量 は0.75～2.59の内 服 で,投 与
日数1～19日,総 投 与 量1～P69,平 均 総 投 与量8.55
9で 治療 成績 はTable8の如 くで あ る,即 ち20例中5



























こD症 例 の 中,分 離 した細 菌 の 感 受性 を検 査 した4
例(第V篇 参照)の 治療 成 績 はTable9の 如 く で あ
る.即 ちAMに 対す る感 受性o.7γ/cc,1.4γ/ccの2例





























TCに よっ て 治 療 を行 い経 過 を最 後 迄 観 察 し得 た の
は5例 で,其 の 中1例 は経 静脈 的投 与 で 他 の4例 は経
口的 投 与 で あ る.1日 の 投 与 量 は0.5～29,投 与 日
数3～9日,総 投 与 量1。5～159,平均 総投 与量7.79
で 治 療 成績 はTable12の如 くで あ る.即 ち経 口的投
与 で は4例 申1例(25%).経 静脈 的 投 与 で は1例 中
1例(100%)が 治癒 し,総 計 で は5例 中2例,40%







































此 の患 者 の申,分 離 した 細 菌 の 感 受性 を検 査 した6
例(第V篇 参 照)の 治療 成績 はTable11の如 くで,
感 受性o.5γ/cc,o.7γ/cc,1.5γ/ccの3例が 経 口的
投与 で,5.2γ/ccの1例 が 経 静脈 的 投 与 で 治 癒 した




























































EMに よっ て 治 療 を 行 い 経 過 を 最後 迄観 察 し得 ため
は35例で,1目 投 与 量 は1.2～1.89の内 服 で,投 与 目
数1～11日,総 投 与 量3.6～15.69,平均 総 投与 量7.4































































































































































































以内の感受性を有 し乍 ら治癒 しなかつた症例は
僅かに1例 で,他 の治癒 しなかつた3例 は総て















り,予 の症例に於てもTMに 対 して6γ/cc,
25γ/cc,50〃ccの感受性を有する3例を治癒
せ しめている。此の場合尿道洗灘後の尿道内注
入時間を出来 るだけ長 くする事 により治療成績
を一層向上せ しめ得よう.
大腸菌に,Pe,EMが殆 ど無効である以外に
は,細菌の種類に依 り或 る薬剤が特 に有効であ
るとか,無 効であるとか云う事は無 く,細菌個
汝の抗生物質に対す る感受性が治療た影響する
様である.薬 剤の 投与量 ど 治療成績との関係
は,或 る量迄は投与量め増加に従つて治療成績
も上昇するが,そ れ以上の投与量では治療成績
























他の6抗生 物質は殆 ど同じ程度の 治療効果を
















3)青 木:公 衆 衛 生,14=2,昭28.
4)青 木:医 亭 新 報,1491:3939,昭27.

































































49)星 子 ・角 ・中 山:皮 と 泌,15:529,昭28。
50)星 子 ・中 山=皮 と泌,16=573,昭29.
51)星 子 ・中 山:臨 林 皮 泌,7:11,昭28.





55)福 井 ・土 屋 ・宮 沢:日 泌 誌,42:336,昭26,
56)市 川=性 病,39:164,昭29.
67)今 耳ヒ,他:綜 合 臨 非忙,2:1206,昭28.
58)今 北,他:最 新 医 学9=209,昭29.
59)稲 田 ・八 田 ・森=治 療,9:794,昭26.
60)稲 田 ・新 谷 ・加 藤:医 学,13:25,昭27.
61)稲 田 ・多 田 ・新 谷:新 薬 と臨 休,2:642,昭28●
62)稲 田 ・,新谷 ・ 日野:新 薬 と臨 鉢,3:707,昭29.
63)稲 田,他:新 薬 と臨 林,3:17,昭29.
64)稲 田,他:診 療,7:166,昭29,
65)稲 田,他:新 薬 と 臨}困5=675,昭31.臨
66)稲田 ・新 谷 ・目野:泌 尿 紀 要,2:221,昭31.
67)稲田 ・新 谷 ・酒 徳:泌 尿 紀 要,3:418,昭32.
68)石原:性 病,36:139,昭26.
220 新谷一淋菌性及び非淋菌性尿道炎に関する研究(第W篇)
69)伊 藤 実:性 病,38:105,昭28.
70)伊 藤 実 ・帷 子:性 病,39=35,昭29.
71)伊 藤 徹 ・天 谷 ・亀 田=皮 と泌18:617,昭31.








78)片 岡 ・浜 井=皮 と泌,16=186,昭29。
79)加 藤=皮 膚 紀 要,47:226,昭26.
80)川 井:日 泌 誌,42:272,昭26.
81)川 村:性 病,39:160,昭29.
82)川 村 西 原 ・近=臨 鉢 皮 泌,9=117,昭30.
83)Kirbyeta1:J.A.M.A.,144,233,1950.
84)北 村=医 事 新 報,1472:2280,昭27.
85)Kocheta1:J.A.M.A.,129:491,1945.
86)小 西:性 病,40:104,昭30.
87)小 酒 井=細 菌 の薬 物 耐 性.昭31.
88)倉 岡:日 泌 誌,46:522,昭30.
89)S.Jli・清 島:日 泌 誌,45:246,昭29.
90)日 下'日 泌 誌,25:383,昭11.
91)Maffei,Napolitano:MinervaMed.,46
20,1955.





















107)名 古 屋:日 泌 誌,7=1,大7.
108)申 野,他=皮 と 泌,17:180,昭30.
109)西 谷=日 泌 誌,46=118,昭30,
110)野 村 ・大 桑=J.Peni,1=502,昭23.
111)大 隈:皮 と泌,15=555,昭28.
112)大 隈=皮 と泌,16:249,昭29.
113)大 村 ・片 岡=目 泌 誌42:158,昭26.



















126)斎 藤 ・馬 込 ・名 和 田:皮 と泌,18:113 ,昭31.
127)桜 根,他:阪 市 医 大 誌,2=180 ,昭28.
128)桜 根 ・谷 村:皮 と泌,16:395 ,昭29.
129)桜 根 ・谷 村=性 病,40=140,昭30 .







135)志 田=治 療 薬 法,489=14,昭27 .
136)重 松 ・後 藤:医 学,11=187 ,昭26.
137)重 松 ・北 村 ・松 浦=皮 と泌,17=154,昭30 ,
138)農 田:抗 菌 物 質 研 究,6=24 ,昭28.
139)清 水 ・佐 藤=目 泌 誌,47:268,昭31 .
140)志 水 ・馬 場:日 泌 誌,42:158,昭26 ,
新谷一淋菌性及び非淋菌性尿道炎に関する研究(第W篇)
14i)篠 田:治 療,32:752,昭25.
142)篠 田1医 事 新 報,1568:2016,昭29.
143)S】nitheta1;J.Bact.,55425,1948.
144)竹 田=皮 と 泌,14=269,昭27.
145)田村 一 ・中 野=非 淋 菌 性 尿 道 炎,昭31.
146)田村 一一・:臨 林 皮 泌,6=647,昭27.
147)田村 一,等=最 新 医 学,8:80,昭28.
148)田村 峯;皮 膚 紀 要,50=57,昭29.
149)谷村:最 新 医 学,8:1313,昭28.
150)谷村1性 病,39:154,昭29.
151)田 中=臨 豚 皮 泌,8=375,昭29.










161)戸沢:診 療 経 験,5:53,昭16.
162)Traftoneta1:J.Urol.,69:2,1953.
163)土 屋,他:日 泌 誌,42:158,昭26.
164)土 屋 ・峰 ・豊 田:治 療 薬 報,480:13,昭27,
165)土 屋 ・峰=治 療 薬 報,491=6,昭27.
166)土 屋 ・ 日本 寺=臨 休 皮 泌,6=641,昭27.
167)土屋:日 本 臨 休,13:188,昭30.
168)常松:性 病,39=157,昭29.






























187)山 本 忠 田 中:性 病,38:81 ,昭28.
188)山 本 忠 ・田 中:性 病,38:120,昭28 .
189)山 本 弘,他=日 泌 誌,43=219,昭27 .
190)山 本 弘,他:日 泌 誌,45:246,昭29 .
191)山 本 弘,他:診 療,8:619,昭30 .
192)山 本 弘,他:最 新 医 学,9=108,昭29 .
193)山 本 欽:日 泌 誌,42=158,昭26 ,
194)安 江 ・古 田:日 泌 誌,43:218,昭27 .
195)芳 村1北 海 道 医 誌,24:165,昭24 .
196)芳 村=北 海 道 医 誌,24:210,昭24 .
